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ENDOCRINOLOGÍA IDENTIFICAN 5 GENES

La evolución es la causa de
la variación genética que
podría afectar a la diabetes
� Redacción

Las causas primitivas de
enfermedades como la dia-
betes tipo 2 y la obesidad
han sido difíciles de iden-
tificar debido a su comple-
jidad. Se producen en la
dudosa intersección bioló-
gica de los genes y el me-
dio ambiente y, debido a
que surgieron en un pasa-
do relativamente reciente,
no es fácil comparar sim-
plemente las secuencias
de ADN de "entonces" y de
"ahora" para identificar
probables culpables gené-
ticos.

Investigadores de la Es-
cuela de Medicina de la
Universidad de Stanford,
en California, coordinados
por Sheau Yu Hsu, han
identificado variaciones
genéticas en una hormona
involucrada en la secre-
ción de la insulina que se
producen con más fre-
cuencia en algunas pobla-
ciones humanas que en
otras. Las personas con las
nuevas variantes, que se
cree que ocurrieron por
primera vez hace entre
2.000 y 12.000 años, tie-
nen mayores niveles de
glucosa en sangre en ayu-
nas que aquéllas con la
forma más tradicional o
ancestral del gen.

Este hallazgo, que se pu-
blica hoy en la edición

electrónica de Diabetes,
podría ayudar a entender
mejor los cambios sutiles
en el metabolismo huma-
no, o "regulación de equili-
brio de energía", colabo-
rando en la identificación
de los individuos que tie-
nen más probabilidades de
desarrollar diabetes y en el
desarrollo de nuevas tera-
pias para esta enfermedad
y para la obesidad.

En el nuevo trabajo, el
equipo de Hsu identificó
207 regiones genéticas
asociadas con diabetes u
obesidad. Después obser-
varon cuáles de estas te-
nían más prevalencia des-
de hace 60.000 años. Así
identificaron 59 regiones
genéticas de interés parti-
cular y se dirigieron a
aquéllas que se dieron en
al menos el 30 por ciento
de personas en el proyecto
HapMap -un estudio mun-
dial de diferencias genéti-
cas entre poblaciones-.

El gen 'GIP'
Los investigadores han
identificado cinco genes
con diferencias genéticas
que se han dado con fre-
cuencia en asiáticos y/o
europeos. Uno de ellos es
el GIP, cuya proteína esti-
mula la secreción de insu-
lina en humanos tras una
comida.

NEUROLOGÍA REDUCEN EL RIESGO

Exposición al sol y niveles
de vitamina D, útiles en EM
� Redacción

Los sujetos que toman mu-
cho el sol y que tienen al-
tos niveles de vitamina D
son menos propensos a de-
sarrollar esclerosis múlti-
ple, según un estudio que
se publica en el último nú-
mero de Neurology.

El grupo de Robyn Lu-
cas, de la Universidad Na-
cional de Canberra, en
Australia, ha estudiado a
216 sujetos con edades
comprendidas entre los 18
y los 59 años que habían
presentado los primeros
síntomas de esclerosis
múltiple y se les ha com-
parado con 395 sujetos sin
dichos síntomas con eda-
des y características simi-
lares. Los participantes co-
mentaron la cantidad de
tiempo que pasaban al sol
durante su vida diaria, por
lo que se analizaron sus le-

siones cutáneas y la canti-
dad de melanina. También
se registraron los niveles
de vitamina D.

Resultados
Tras valorar todos estos pa-
rámetos, Lucas constató
que los sujetos que presen-
taban los niveles más altos
de vitamina D tenían me-
nos probabilidades de de-
sarrollar los primeros sín-
tomas de esclerosis múlti-
ple en comparación con
los de niveles bajos. "Los
efectos de la exposición al
sol y de los niveles de vita-
mina D actúan de forma
independiente para el de-
sarrollo de los primeros
síntomas de esclerosis
múltiple. No obstante, se
necesitan más estudios pa-
ra evaluar el papel real de
ambos factores en la pre-
vención".

Francisco Xavier Santos Heredero, presidente de la Seher.

Una úlcera diabética.
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� Sonia Moreno

Una representación de las
diferentes especialidades
médicas que participan en
la ciencia de las heridas,
desde los cirujanos plásticos
a los podólogos, así como de
los profesionales de la enfer-
mería y la fisioterapia, entre
otras disciplinas, se ha reu-
nido en Madrid en el I Con-
greso de la Sociedad Espa-
ñola de Heridas (Seher), en-
tidad que persigue mejorar
el abordaje de los diferentes
tipos de heridas, desde la co-
operación interdisciplinar y
siguiendo una base científi-
ca.

Francisco Xavier Santos,
presidente de la Seher y jefe
del Servicio de Cirugía Plás-
tica del Hospital Universita-
rio Madrid Montepríncipe,
se ha referido, entre los
principales avances expues-
tos en el congreso, a los bue-
nos resultados que está ob-
teniendo el cultivo de piel
total para los pacientes que-
mados, que ya empieza a
emplearse en algunos cen-
tros de referencia y en cuyo
perfeccionamiento se está
trabajando.

"A partir de una pequeña
muestra de tejido cutáneo
del propio paciente, se pue-
de cultivar en el laboratorio
dermis y epidermis, mucho
más parecido a la piel que
los injertos de epidermis
que venían empleándose
hasta la fecha. Los resulta-
dos son mejores que con la
técnica convencional, pues
la dermis es lo que confiere
elasticidad y resistencia a la
piel", ha explicado el ciruja-
no.

Estos logros contrastan
con un menor avance en el
otro gran reto del abordaje
de los quemados: las secue-

HERIDAS INJERTOS CON DERMIS Y EPIDERMIS ELABORADOS A PARTIR DE TEJIDO DEL ENFERMO

Dos años después de la constitución de la So-
ciedad Española de Heridas (Seher), este grupo
de profesionales de diferentes ámbitos sanita-

rios acaba de celebrar su primer congreso en
Madrid. Trabajo en equipo y criterios científicos
son los pilares de su proyecto.

�

La piel total mejora el abordaje
en los pacientes quemados

Dentro de las heridas crónicas, el pie diabético tiene
una gran trascendencia, pues es la causa de la mayor
parte de las amputaciones por causa no traumática en
el mundo. "Las técnicas de imagen, tales como la
ecografía Doppler, permiten realizar un diagnóstico
precoz, aunque es necesario generalizar el empleo de
estas herramientas", ha matizado Francisco Xavier
Santos, presidente de la Seher.
En cuanto al tratamiento, la terapia de vacío o de
presión negativa "está dando magníficos resultados
en el pie diabético; la técnica de presión negativa, que
se viene aplicando desde hace tiempo en el
tratamiento de las úlceras por presión, o por decúbito,
ayuda a estimular la cicatrización".

DIAGNÓSTICO PRECOZ CON TÉCNICAS DE IMAGEN

El otro gran reto de los quemados -eliminar las
secuelas estéticas- ha experimentado un avance

menor y aún plantea bastantes dificultades

La terapia compresiva alivia la presión de la zona
tratada y no sólo previene, pues también ayuda

a curar las úlceras vasculares

las estéticas.
"Con el desarrollo de las

unidades especializadas se
ha evitado un gran número
de fallecimientos de los que-
mados, pero sí es cierto que
se han producido pocos
avances en el tratamiento de
las secuelas estéticas, que
exigen múltiples cirugías
posteriores".

Cicatrices en oclusión
No obstante, Santos ha
abundado en que la cirugía
de las cicatrices sí obtiene
buenos resultados en otros
tipos de heridas, como, por
ejemplo, las retráctiles, que
pueden dificultar el movi-

miento en articulaciones.
En el congreso también se

ha debatido sobre la evolu-
ción en el conocimiento
científico acerca de las cica-
trices: "Se ha producido un
cambio en la forma como
nos enfrentamos a la cicatri-
zación de una herida, ya sea
quirúrgica o traumática. Las
evicencias científicas apo-
yan que hagamos justo lo
contrario de lo que se venía
haciendo y ahora se reco-
mienda impedir que la heri-
da esté al aire y se forme una
costra, pues se sabe que eso
favorece una mala cicatriza-
ción; se trata, en cambio, de
curarla en un ambiente

ocluido e incluso algo hú-
medo".

Dentro de las heridas cró-
nicas o de larga evolución,
las úlceras vasculares, ya se-
an por insuficiencia venosa -
las más frecuentes- o vascu-
lar, se están beneficiando
del empleo de las técnicas
de imagen por ultrasonidos,
que muestran el alcance real
de la úlcera y permiten un
manejo precoz. Este tipo de
heridas, que anatómicamen-
te suelen localizarse en la
pierna, aumentan con la
edad, aunque también apa-
recen con más frecuencia en
las mujeres y asociadas a la
obesidad.

El arte de vendar
"En el manejo de las úlceras
vasculares se está haciendo
mucho hincapié en la tera-
pia compresiva, que no sólo
previene, sino que también
ayuda a curarlas. De ahí la
importancia de formar pro-
fesionales sanitarios para
que aprendan a efectuar es-
te tipo de vendajes, con los
que se alivia la presión de la
zona y se mejora así la vas-
cularización".

La formación también es
muy importante en el ámbi-
to de la atención primaria,
donde algunos profesionales
pueden sentirse desvalidos
en el manejo de ciertos tipos
de heridas complicadas.
"Hay que fomentar el traba-
jo en equipo, entre médicos
y enfermeros, y tener claros
unos objetivos de deriva-
ción", ha destacado Santos,
quien a modo de ejemplo ha
recordado que una herida
que lleva un mes y no cierra,
o bien una quemadura que
en tres semanas no empieza
a cicatrizar, van a necesitar
un abordaje especializado.
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